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AVANCE Y 
EJECUCIÓN 

PLAN DE 
MEJORAMIE

NTO 

SI NO

1

Es importante implementar estrategias comunicacionales 
para el uso del correo electrónico institucional por parte de 

los funcionarios de la entidad para que este sea un medio de 
comunicación efectivo, consultado en la empresa y que 
permita el intercambio de información de los procesos.  

Porque en la entidad en su momento la entidad 
contaba con un flujo bajo de personal 

1-informacion errónea y/o 
no recibida

2-falta de comunicaçión 
entre las partes 

interesadas 

Ampliacion de direcciones en el 
dominio Eapsa a través de Gmail

Ampliaciones de direcciones 
web

Dominios de direcciones de Gmail 
ampliadas 

Porcentaje 100 01/oct/2022 30/mar/2024 78 Direccionamiento 
Estrátegico 

100 100% 78,00 78 78 X 0 2 0 CUMPLIDA Auditorías 
interna

Direccionamiento Estrátegico 

2

Agilizar el inventario documental de la entidad para que 
contenga la ubicación de los expedientes y sirva como 

instrumento para controlar, recuperar y localizar la 
información contenida en los documentos del archivo. 

1-Falta de herramientas archivistica 
2-Falta de personal de apoyo 

1-Retrasos en los 
procesos 

2-Dificil acceso a la 
información 

Analizar con los auxiliares 
administrativos de la entidad  

disponibilidad de apoyo para realizar el 
inventario documental

Garantizar de manera oportuna 
y eficaz el acceso a la 

informacion 

Inventario documental actualizado para un 
mejor acceso a la información y su consulta 

Porcentaje 100 01/oct/2022 30/dic/2024 117 Gestión Documental 80 80% 93,83 0 0

Se hace recomendación al comité de empalme de la nueva 
administracion 2024 sobre la elaboracion del plan - En validación 

realizada en abril, se encuentra avance del 70%, teniendo en cuenta que 
se realizó inventrio para 2020 a 2023. En julio se verifica que hay un 

avance del 85%. En septiembre de 2024 se valida un avance del 95%, ya 
que falta terminar con el inbentario de un fondo acumulado

0 1 EN TERMINO Auditorías 
interna

Gestión Documental 

3

Es requerido desde control interno solicitar al área técnica de 
la organización las necesidades de publicación en la página 

WEB de los documentos técnicos aplicables, en 
cumplimiento con las exigencias de decretos, reglamentos y 

demás referentes normativos que así lo soliciten.

Porque los documentos no estan publicados en su 
totalidad en la pagina web.

1-Sanciones
2-Imcumplimiento 

normativo
3-insatifacción de los 

usuarios

1-Realizar un seguimiento de la nueva 
pagina web consolidadando los 

documentos que hagan falta para 
publicar según la norma aplicable y 

documento exigidos en cada proceso.
2-Realizar cronograma de siguimiento 
que se deben de rendir y la fecha para 

cada uno de ellos 

Publicar en la pagina web a 
tiempo los documentos 

exigidos 
Pagina web actualizada Porcentaje 100 01/ene/2023 31/mar/2024 65 Control Interno 100 100% 65,00 65 65 X

09/08/2023:Se realizara seguimiento para esta acciòn una vez se tengan 
los resultados del ITA de este año 2023 , Se evidencia cronograma de 
cargues en página web y se está realizando auditoria a pagina web de 

manera constante de parte de control interno.

2 0 CUMPLIDA Auditorías 
interna

Control Interno

4

Es conveniente desde el mismo proceso realizar 
seguimientos a los avances del Plan Estratégico de las 
Tecnologías de la Información y Comunicaciones, con el 
propósito de monitorear permanentemente el avance o 

cumplimiento de los entregables y productos propuestos, de 
acuerdo con las fechas establecidas e identificar los ajustes y 

modificaciones que se requieran para cumplir con lo 
inicialmente pactado

Porque el  Plan Estratégico de las Tecnologías de la 
Información y Comunicaciones se debe de replantear 

para que sea acorde a los nuevos objetivos y 
proyectos de la empresa 

Información desactulizada 
con los nuevos procesos 

de la entidad 

Realizar un nuevo plan con base en los 
nuevos lineaminetos y procesos de la 

empresa 

tener un nuevo plan para su 
inmediata implementacion

Plan actualizado Porcentaje 100 01/dic/2023 30/mar/2024 17 Gestión de Tecnologias 
de la información 

100 100% 17,14 17,14285714 17,142857 X

Se hace recomendación al comité de empalme de la nueva 
administracion 2024 sobre la elaboracion del plan . Se realiza y publica 

nuevo PETIC para la vigencias 2024, elcual tiene en cuenta los 
parametros de ley.

2 0 CUMPLIDA Auditorías 
interna

Gestión de Tecnologias de la información 

5
En el proceso de mejora, se les invita a revisar la pertinencia 

de formar auditores internos para minimizar el riesgo de 
auditar el mismo proceso 

No ha capacitado al personal en la Norma ISO 
9001:2015 

Incumplimiento en la 
ejecución del programa 
de auditoria interna de 

calidad 

Formar auditores internos de calidad en 
la Entidad 

Contar con personal capacitado 
para el desarrollo de las 

auditorias 
Auditores formados Porcentaje 100 01/sep/2023 31/dic/2024 70 Gerencia 100 100% 69,57 0 0

Se evidencia que para el año 2023 únicamente se contó con la 
participación de una auditoría interna, al igual que otros puntos del 
presente informe se toma la decisión de capacitar a los servidores y 

funcionarios públicos en auditores internos. A abril de 2024 se validó 
con gerencia y este informa que está realizando procesos de 

contratación para capacitación. En julio 2024 se solicitó cotización a la 
U de A para dicha capacitacion y se contrató esa entidad para la 

realización del curso. Dicho curso se realizó en agosto.

2 1 CUMPLIDA Auditorías 
interna

Control Interno

6

Es apropiado verificar que el proveedor del software contable 
garantice lo estipulado en la cotización realizada para el año 

2023 donde se propuso que en el periodo trece se van a 
respetar los saldos al periodo 12 para generar la información 
financiera y tributaria de la Entidad, para que en el periodo se 

realizara el cierre contable que no afecte dicho saldo del 
periodo 12.

Demoras en el cierre y sus respectivos saldos
Falta de datos para toma 

de decisiones.
Validar cumplimiento Fluidez en la información

Verificar cumplimiento del proveedor en 
cuanto a lo ofrecido en la cotización.

Porcentaje 100 26/ago/2023 31/dic/2024 70 Gestión Financiera 100 100% 70,43 0 0

Al cierre del 2023 no se habían subsanado los hallazgos por parte del 
proveedor del software, pero en reunión en enero con la nueva 

gerencia se amplió el plazo para el cumplimiento de los requerimientos 
hechos al proveedor, hasta el primer trimestre de 2024. En seguimiento 
hasta el primer treimestre de 2024 se concluye revisar con Jurídica los 

avances en el tema. En revisión del tema en julio se concluye que 
después de reunión entre gerencia, financiera, juridica y proveedor, se 
priorizan otras necesidades más urgentes sin dejar de lado este tema, 

pero posponiendolo.
En revisión de octubre se encontró que como el proveedor no está 

cumpliendo con los requerimientos, se contratará con nuevo 
proveedor, con el cual ya están haciendo pruebas.

2 1 CUMPLIDA Auditoria de 
Control Interno

Gestión Financiera 

7
La Entidad encargada del software contable debe mejorar los 

formatos de los medios magnéticos que se presentan a la 
dirección de impuestos y aduanas nacionales. 

Formatos desactualizados
Posibles multas o 

reprocesos
Actualizar formatos

Mejorar fluidez de la 
información

Formatos actualizados Porcentaje 100 26/ago/2023 31/dic/2024 70 Gestión Financiera 100 100% 70,43 0 0

Al cierre del 2023 no se habían subsanado los hallazgos por parte del 
proveedor del sotware, pero en reunión en enero con la nueva gerencia 
se amplió el plazo para el cumplimiento de los requerimientos hechos 
al proveedor, hasta el primer trimestre de 2024. En seguimiento hasta 

el primer treimestre de 2024 se concluye revisar con Jurícia avances en 
el tema. En revisión del tema en julio se concluye que el proveedor 

extrajo la información requerida, pero sin establecer aún el 
procedimiento dentro del sistema, para que sea automatico el cargue 

de dicha información. Queda pendiente automatización del 
procedimiento. 

En revisión de octubre se encontró que como el proveedor no está 
cumpliendo con los requeerimientos, se contratará con nuevo 

proveedor, con el cual ya están haciendo pruebas.

2 1 CUMPLIDA Auditoria de 
Control Interno

Gestión Financiera 

8
Es importante solicitar a la entidad contratista del software 
contable diseñar el formato de los medios magnéticos del 

Municipio de Sabaneta.
Formatos desactualizados

Posibles multas o 
reprocesos

Actualizar formatos
Mejorar fluidez de la 

información
Formatos actualizados Porcentaje 100 26/ago/2023 31/dic/2024 70 Gestión Financiera 100 100% 70,43 0 0

Al cierre del 2023 no se habían subsanado los hallazgos por parte del 
proveedor del sotware, pero en reunión en enero con la nueva gerencia 
se amplió el plazo para el cumplimiento de los requerimientos hechos 
al proveedor, hasta el primer trimestre de 2024. En seguimiento hasta 

el primer treimestre de 2024 se concluye revisar con Jurícia avances en 
el tema. En revisión del tema en julio se concluye que el proveedor 

extrajo la información requerida, pero sin establecer aún el 
procedimiento dentro del sistema, para que sea automatico el cargue 

de dicha información. Queda pendiente automatización del 
procedimiento.

En revisión de octubre se encontró que como el proveedor no está 
cumpliendo con los requeerimientos, se contratará con nuevo 

proveedor, con el cual ya están haciendo pruebas.

2 1 CUMPLIDA Auditoria de 
Control Interno

Gestión Financiera 

9
En la página web solo están los ocho trámites de alumbrado 

público que tiene la entidad. No hay otros procesos 
administrativos ni acceso a consultas de información pública.

Ausencia de mapeo y/o caracterización de otros 
procesos administrativos, suceptibles de ser 

realizados virtualmente

Disminución  de eficiencia 
y posible eficacia en 
realización de otros 

procesos administrativos.

Realizar mapeo y caracterización. 
Revisar información cargada en el SUIT, 

sobre trámites de la entidad, y 
completar los registros pertinentes. 

Incluir Otros Procesos Administrativos 
(OPA) y consultas de información 

pública en el SUIT. Establecer 
estrategia de racionalización  de 

trámites.

Optimizar cada vez más los 
trámites y servicios prestados 
por la entidad, a través de la 

página web

Actualización del Sistema Unico de 
Información de Trámites de la Función 

Pública
Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Direccionamiento 

Estratégico 
0 0% 0,00 0 0

Habilitamos mesas de ayuda en la pagina WEB para I.E en medio de la 
prestación de servicio de la conectividad total 19 julio 2024 (se 

desarrollaran 2 mesas de ayuda para colegios y tramites de EAPSA).
En revisión de octubre de 2024 se observa que las mesas de ayuda  de 

colegios estan al 100% pero las de EAPSA no.

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Racionalización de trámites

10 Ausencia de programa de gestión documental
Falta de priorización en la contratación para la 

realización de esta actividad

No contar con una guía 
clara para realizar las 
actividades contenidas 
dentro del programa de 

gestión documental.

Priorizar contratación. Crear programa 
de gestión documental.

Establecer el modelo de requisitos de 
documentos electrónicos de archivo.

 Analizar el proceso de compra de 
software de almacenamiento a través 

de SGDEA.

Contar con el programa de 
gestión documental

programa de gestión documental Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Gestión Documental 0 0% 0,00 0 0

En revisión de julio de 2024 se decide presentar necesidad y prioridad 
a gerencia. En septiembre de 2024 se valida que se presentó propuesta 

para la implementación del PGD de parte de un profesdional de 
archivo, la cual fue aprobada y se está en proceso de contratación del 

servicio.

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Gestión Documental 

11
No se encuentra un manual ni sistema de conservación 

documental.
Falta de priorización en la contratación para la 

realización de esta actividad

No contar con una guia 
clara para realizar las 
actividades contenidas 
dentro del sistema de 

conservación documental.

Elaborar manual, sistema integrado de 
conservación y hacer seguimiento.

contar con el sistema de 
conservación documental

Sistema de conservación documental Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Gestión Documental 0 0% 0,00 0 0
En revisión de julio de 2024 se decide presentar necesidad y prioridad 

a gerencia. En septiembre de 2024 está pendiente de validación. Se 
priorizó PGD por gerencia.

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Gestión Documental 

12 Falta de TRDs para su correcta ejecución
No se están realizando transferencias documentales 

secundarias

Represamiento de 
información. 

Ocupamiento de espacio 
y posible deterioro.

Elaborar catálogos, índices para series 
y subseries y contar con series 

documentadas en cuanto a D.H.
Realizar transferencias documentales 

secundarias al contar con las TRD.

Contar con TRDs convalidadas 
para ejecutar transferencias a 

que haya lugar
TRDs convalidadas Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Gestión Documental 0 0% 0,00 0 0

Continuar con el proceso de convalidar para publicar, inscribir y 
realizar transferencias. En julio de 2024 se encuentra aún en proceso de 

convalidación. En septiembre de 2024 se verifica que se recibió 
respuesta de parte del concejo departamental de archivo, solicitando 

subsanar dos items.

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Gestión Documental 

13 Ausencia de TVDs
No se están realizando tablas de valoración 

documental

Represamiento de 
información. 

Ocupamiento de espacio 
y posible deterioro.

Crear TVD y eliminación documental 
acorde. 

Contar con TVDs convalidadas 
para ejecutar transferencias a 

que haya lugar
TVDs convalidadas Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Gestión Documental 0 0% 0,00 0 0

En revisión de julio de 2024 se decide presentar necesidad y priorida a 
gerencia.Se priorizó PGD por gerencia.

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Gestión Documental 

14 Falta de banco terminológico convalidado Prolongación de proceso de convalidación
Terminología sin 

convalidar

Hacer seguimiento a proceso de 
convalidación para poder contar con 

Banco Terminológico.
contar con banco terminológico Banco terminológico convalidado Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Gestión Documental 0 0% 0,00 0 0

En revisión de julio de 2024 se decide presentar necesidad y priorida a 
gerencia. Se priorizó PGD por gerencia.

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Gestión Documental 

15 El modelo IPv6 no está implementado en la organización.
falta de madurez en la implemetación de modelos de 

seguridad.
Posibles sanciones de 

parte de MINTIC.

Hacer análisis técnico interno e 
implementación de pruebas de 

funcionalidad para adaptación modelo 
IPv6.

Certificar personal o contratar 
un externo certificado que 

realice el análisis y diseño del 
modelo.

Implenentación del modelo Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Direccionamiento 
estratégico

0 0% 0,00 0 0

Revisión de julio 2024: Se comtempla opción para realizar capacitación 
con una empresa de forma gratuita, Validar con Gerente Capacitación . 

Tramitarlo con Talento Humano.
En revisión  de octubre 2024 ya está lista la fase de estudios previos. 
Ya se autorizó certificar un funcionario. consta de dos pasos, ambos 

virtuales, una gratuita y otra paga.

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Gobierno Digital

AUDITORIA MODALIDAD : Auditoria Interna de Calidad, Auditoria Interna de Control Interno, Auditoria Contraloria General de Antioquia, Auditoria de Icontec 

REPRESENTANTE LEGAL : Juan Pablo Arroyave Román

PERIODO FISCAL QUE CUBRE: 2024 FECHA SUSCRIPCIÓN PLAN DE MEJORAMIENTO

FECHA DE SUSCRIPCIÓN O PRESENTACIÓN : Enero 2024 FECHA INFORME AVANCE PLAN DE MEJORAMIENTO:

Avance físico 
de ejecución 
de las metas  

SUSCRIPCIÓN PLAN DE MEJORAMIENTO

No Hallazgo Descripción hallazgo (No mas de 50 palabras) Causa del Hallazgo Efecto del Hallazgo Acción de mejoramiento Objetivo Descripción de las Metas
Denominación de la Unidad 

de medida de la Meta
Unidad de Medida de la Meta

Fecha iniciación 
Metas

Fecha 
terminación 

Metas

Plazo en 
semanas de 

las Meta 
Área Responsable

Estado de la 
meta del 
hallazgo

FUENTE DE 
AUDITORIA 

PROCESO 

Porcentaje de 
Avance físico 
de ejecución 
de las metas  

Puntaje  
Logrado  por 

las metas   
(Poi)

Puntaje 
Logrado por 

las metas  
Vencidas 
(POMVi)  

Puntaje 
atribuido 

metas 
vencidas

Efectividad de la 
acción

OBSERVACION



16
No hay cursos en línea de parte de los funcionarios 

responsables.
Falta de priorización en creación de cursos en línea 

para personal externo e interno de la entidad

Posibles falencias en la 
atención a usuarios y 

relacionamiento con otras 
entidads públicas

Elaborar estrategias para capacitación 
en cursos en línea en la sede 

electrónica, taller o capacitaciones 
virtuales en acceso a información 

publica, uso de canales de atención, 
gestión de PQRSD, acceso a trámites y 

servicios digitales, participación en la 
gestión institucional.

brindar capacitaciones 
apalancados en tecnologías de 

la infoprmación
Creación y cargue de cursos en línea Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Direccionamiento 

estratégico
0 0% 0,00 0 0

1. Video PQRSDF: Este video ya se encuentra listo para subir a la 
página web.

2. Video Red Wifi: Este video se encuentra en proceso, tuvimos 
inconvenientes ya que la palabra al siguiente nivel no se podía usar, 
implicó que Samuel realizará un proceso de cambio de nombre en la 

red.
3. Video Alumbrado Público: Este video estaría listo para agosto - 
Realizar video informativo donde se le indique a los usuarios el 

funcionamiento de la pagina web de todas las areas.

1 1 CUMPLIDA FURAG 2022 Gobierno Digital

17
Hay un modelo diseñado e implementado pero diferente a 

XROAD para procesos de interoperatividad.
No corroborar modelos requeridos antes de 
seleccionar procesos de interoperatividad

No se cumple con el 
protocolo

Implementar protocolo X-ROAD en el 
servidor para temas de 

interoperatividad.
Implementar XROAD Implementar XROAD en 2024 Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 Direccionamiento 

estratégico
0 0% 0,00 0 0

Revisión julio 2024: En proceso de verificación si es posible realizar el 
curso en linea.

En revisión  de octubre 2024 se definió la persona que va a realizar la 
capacitación y desarrollo. Se está pendiente de la disponibilidad de 

cursos. Se encuentra curso gratuito en el SENA y se envía información 
a responsable. https://comunidades.netlab-sena.net/cursos-cortos

0 1 EN TERMINO FURAG 2022 Gobierno Digital

18
Niveles no óptimos de relacionamiento entre lideres y 

colaboradores
Falta de confianza y canales para una comunicación 

más fluida

Posibles afectaciones 
negativas al clima 

organizacional

Fortalecer la relación entre los líderes 
de procesos y los colaboradores.

mejorar clima organizacional
mejorar resultados de encuestas de clima 

organizacional
Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 100 100% 52,14 0 0

Revisión julio: A partir de la nueva administración se viene en un 
proceso de acercamiento entre lideres y colaboradores y entre pares, a 
través del plan institucional de capacitaciones, trabajando habilidades 

blandas.

2 1 CUMPLIDA FURAG 2022 Integridad

19 Capacitaciones de manejo de estrés no suficientes
desconocimiento de técnicas de afrontamiento y 

manejo de estrés
Manejos inapropiados de 
problemáticas cotidianas

Fortalecimiento de estrategias de 
afrontamiento y manejo de estrés.

Mejorar autogestión
mejorar resultados de encuestas de clima 

organizacional
Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 100 100% 52,14 0 0

Revisión julio: A partir de la nueva administración se viene en un 
proceso de acercamiento entre lideres y colaboradores y entre pares, a 
través del plan institucional de capacitaciones, trabajando habilidades 

blandas.

2 1 CUMPLIDA FURAG 2022 Integridad

20 baja socialización del código de integridad.
Desconocimiento por parte de algunios funcionaerios 

del código de integridad
Posibles manifestaciones 
de acciones no íntegras

Dar a conocer el código de integridad y 
propiciar el sentido de pertenencia en 

los procesos de inducción.

Fomentar principios de 
integridad en todo el personal

Pleno conocimiento del código de integridad Porcentaje 100 01/ene/2024 31/dic/2024 52 100 100% 52,14 0 0
Revisión julio: A partir de la nueva administración se viene 

socializando el boletin informativo, dentro del cual se incluye el 
código de integridad.

2 1 CUMPLIDA FURAG 2022 Integridad

21
La carta del trato digno que se tiene publicada en la página 
web es del Municipio y no aplica para la Entidad. Se deberá 

buscar la forma de apropiar una acorde con la entidad.

De la última auditoria a la pagina web, se encontró 
este hallazgo sin subsanar

Se puede obtener una 
baja calificación en 
FURAG y se puede 

convertir en un hallazgo 
de otras auditorías.

Se deberá crear una carta de trato 
digno exclusivo para la entidad

Tener una carta de trato digno 
propia de EAPSA.

Crear carta Porcentaje 100 30/mar/2024 31/dic/2024 39 0 0% 0,00 0 0
Revisión julio: En proceso de construcción - Restructurar carta del 

trato digno.
Se terminó este trabajo en agosto.

1 1 CUMPLIDA Auditoría a 
pagina web.

Gestión de Tecnologias de la información 

22

Hay información importante que aún se debe actualizar, tal 
como un link a los sitios web de las entidades con las que 
EAPSA se interrelaciona; incluir los rangos salariales de 

servidores y contratistas de la entidad; Actualizar la agenda 
de actividades para el 2024; incluir el tipo de control que 

ejercen los diferentes entes ante la entidad.

Realizando la auditoría a la pagina web se 
encontraron estos hallazgos

Se puede obtener una 
baja calificación en 
FURAG y se puede 

convertir en un hallazgo 
de otras auditorías.

Actualizar información y mantenerla 
actualizada a futuro.

Mantener la información 
actualizada en la página web

Información pertinente actualizada Porcentaje 100 30/mar/2024 31/dic/2024 39 100 100% 39,43 0 0 X
La persona encargada del área de comunicaciones y el contratista 

externo en el área de T.I. realizaron todas las actualizaciones 
necesarias.

2 1 CUMPLIDA Auditoría a 
pagina web.

Gestión de Tecnologias de la información 

23
No hay mecanismo de seguimiento en línea a las PQRSD, ni 

mensaje de error o falla en el sistema al momento de 
presentarlas.

Realizando la auditoría a la pagina web se 
encontraron estos hallazgos

Se puede obtener una 
baja calificación en 
FURAG y se puede 

convertir en un hallazgo 
de otras auditorías.

Organizar estos hallazgos con el 
desarrollador de la página

Subsanar estos errores en la 
sección de PQRSD

Sección de PQRSD funcional al 100% Porcentaje 100 30/mar/2024 31/dic/2024 39 0 0% 0,00 0 0

Revisión julio 2024: Se requiere de un desarrollo adicional debido a 
que hay 2 sistemas: uno fisico, que se está manejando con radicación 

y la implementación del servicio en línea.  hablar con gerencia para 
unificar las plataformas  - Seguimiento a mesas de ayuda.

En revisión  de octubre de 2024 se encuentra que está en etapa de 
planeación y desarrollo.

0 1 EN TERMINO Auditoría a 
pagina web.

Gestión de Tecnologias de la información 

24
No está publicada la política de seguridad de la página web 
de la entidad, ni se verifica la evidencia del MSPI, modelo de 

seguridad y privacidad de la información.

Realizando la auditoría a la pagina web se 
encontraron estos hallazgos

Se puede obtener una 
baja calificación en 
FURAG y se puede 

convertir en un hallazgo 
de otras auditorías.

Organizar estos hallazgos con el 
desarrollador de la página

Establecer la política y 
publicarla, al igual que el 

modelo MSPI.
Política de seguridad publicada. Porcentaje 100 30/mar/2024 31/dic/2024 39 0 0% 0,00 0 0

Revisión julio: Se encuentra cargadas en la pagina de EAPSA, falta 
realizar una revisión. https://eapsa.gov.co/Politica-editorial/, 

https://eapsa.gov.co/modelo-de-seguridad-y-privacidad-de-la-
informacion.

1 1 CUMPLIDA Auditoría a 
pagina web.

Gestión de Tecnologias de la información 
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9 PQRSDF llegadas a EAPSA durante el primer semestre de 
2024, que fueron respondidas por fuera del plazo máximo 

estipulado por la entidad para darle respuesta, que es de 5 
días hábiles.

Preparación del informe semestral del seguimiento a 
PQRSDF

Inconformidad por parte 
de los usuarios ,quienes 
requieren de la mayor 

celeridad por parte de los 
funcionarios de la entidad

Análisis de dichas PQRSDF y acciones 
necesarias para dar siempre respuesta 

por dentro de los 5 días hábiles

Responder la totalidad de 
PQRSDF dentro de los 5 días 

hábiles.
PQRSDF respondidas a tiempo. Porcentaje 100 31/jul/2024 31/dic/2024 22 Dirección de Servicios 0 0% 0,00 0 0

A partir del mes de julio se está respondiendo durante el tiempo habil 
establecido de 5 días.

1 1 CUMPLIDA
Revisión informe 

semetral de 
PQRSDF

atención de PQRS PC-MM-07
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Calificación de "malo" en la pregunta sobre el servicio de 
alumbrado público y de "regular" en atención prestada por 
funcionarios y solución a requerimientos, según la encuesta 

semestral de satisfacción.

Análisis de parte de control interno y calidad, de las 
encuestas de satisfacción

Mala imagen de la 
entidad ante quienes 
presentan PQRSDF.

Mejor atención en la atención a 
PQRSDF, con celeridad y soluciones a 

dichos PQRSDF

Erradicar las opiniones regular y 
malo de las encuestas de 

satisfacción

Respuestas positivas a encuestas, gracias a 
la buena respuesta de parte del a entidad

Porcentaje 100 31/jul/2024 31/dic/2024 22 Dirección de Servicios 0 0% 0,00 0 0

Se presenta una calificación negativa frente a la solicitud de un 
servicio en el primer trimestre del 2024. Control interno y calidad en 
ese momento investigan la situación y encuentran que la expectativa 
por parte del cliente era recibir una gestión inmediata, la cual dentro 

del procedimiento de la entidad es improcedente, lo cual causó la 
inconformidad. Se le recomendó a la funcionaria encargada recordar 

los tiempos del proceso de manera cordial a los usuarios, con el fin  de 
evitar estas  de calificaciones. Lo cual fue exitoso en vista de que la 

misma usuaria volvió y generó una clificación positiva.

1 1 CUMPLIDA
Revisión informe 

semetral de 
PQRSDF

atención de PQRS PC-MM-07
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Pese al buen manejo de la caja menor de la entidad no se 
evidenció Manual de Políticas de caja menor donde se 

establezcan los mecanismos para la constitución, manejo, 
control, uso adecuado y la responsabilidad de los gastos de 

esta.

En la auditoria a la gestión financiera no se evidenció 
tal manual, importante para su funcionamiento.

Puede llegar a ser causa 
de errores ofaltantes, 

debido a la falta de reglas 
y claridad en el manejo.

Establecer manual de políticas de caja 
menor.

aplicar políticas de caja menor.
Establecer manual de políticas de caja 

menor.
Porcentaje 100 31/jul/2024 31/dic/2024 22 Gestión Financiera 0 0% 0,00 0 0

En revisión de octubre de 2024 se evidencia que el manual de caja 
menor está inmerso dentro de la resolución de caja menor y en el 

procedimiento de gestión contable, por lo que serecordaráal personal 
que hace uso del mismo.

1 1 CUMPLIDA Auditoría gestion 
financiera

Gestión Financiera 
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La lista de chequeo suministrada por el área jurídica para la 
ejecución de los contratos está constantemente en 

actualización, es importante considerar la estandarización y 
codificación de esta, con el objetivo de llevar una mejor 

trazabilidad.

La responsable del proceso, durante la auditoría 
interna de calidad, expresó que dicha lista de 

chequeo cambia constantemente, viendo la necesidad 
de estandarización.

Posibles demoras en el 
proceso

estandarización de lista de chequeo. Estandarizar lista de chequeo. lista 100% estandarizada Porcentaje 100 31/jul/2024 31/dic/2024 22 Gestión jrídica y 
contractual

0 0% 0,00 0 0
El área jurídica entregó tres listas de chequeo estandarizadas. Una para 
cada modalidad de contratación, las cuales se actualizarán cada que la 

normatividad lo exija.
1 1 CUMPLIDA Auditoría interna 

de calidad
Gestión jurídica y contractual
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No se cuenta con una herramienta para tabulación de las 
encuestas de satisfacción, evaluar la posibilidad de 

implementar la herramienta para obtener resultados más 
exactos de la perspectiva de los empleados, y de esta 

manera implementar acciones que ayuden al mejoramiento.

La responsable del proceso, durante la auditoría 
interna de calidad, expresó la necesidad de esta 

herramienta, con el fin de mejorar en la impletentación 
de acciones y políticas para el personal.

Información incompleta o 
insuficiente para toma de 

decisiones.

Elaborar una herramienta de tabulación 
de encuestas

Elaborar y utilizar una 
herramienta para la tabulación  

de encuestas.
herramienta funcionando al 100% Porcentaje 100 31/jul/2024 31/dic/2024 22 Gestión de calidad 0 0% 0,00 0 0

Desde el área de calidad se propone que se haga una capacitación de 
tabulación de encuestas en excel dentro del plan anual de 

capacitaciones del 2025 a gestión humana.
1 1 CUMPLIDA Auditoría interna 

de calidad
Gestión de calidad


